逆流性食道炎, Barrett 食道における Helicobacter pylori 感染および胃酸分泌能に関する研究 by 阿部 靖彦
逆流性食道炎, Barrett 食道における
Helicobacter pylori 感染および胃酸分泌能に関す
る研究
著者 阿部 靖彦
号 1922
発行年 2003
URL http://hdl.handle.net/10097/22414
 氏名(本籍)
 学位の種類
学位記番号
学位授与年月日
 学位授与の条件
研究科専攻
学位論文題目
あぺやすひこ
 阿部靖彦(宮城県)
 博士(医学)
 医博第1922号
 平成15年3月24日
 学位規則第4条第1項該当
東北大学大学院医学系研究科
 (博士課程)医科学専攻
 逆流性食道炎,Barrett食道におけるHelico-
 bacterpylori感染および胃酸分泌能に関する研究
論文審査委員
 (主査)
教授下瀬川
教授里見
徹
進
教授本郷道夫
 一49～
論文内容要旨
研究目的
 本研究は,胃食道逆流症の合併症とされるBarrett食道(BE)の病態に及ぼすκ砂10ri感染
 の影響を特に胃酸分泌能の観点から検討することを目的とした。
研究方法
 ζ対象】内視鏡検査にて逆流性食道炎と診断され,以ρッ10ri感染診断および胃酸分泌能検査が施
 行された112例を対象とした。この112例を合併するBEの有無によってBEを認めない逆流性
 食道炎群(逆流性食道炎のみ)80例,short-segmentBE(SSBE)16例,10ng-segmentBE
 (LSBE)16例に分類した。さらに,逆流性食道炎のみ80例に対し,上部消化管に局在病変を認
 めない症例より,性・年齢をマッチさせた80例を無作為に選択,コントロール群とし比較検討
 を行った。
 【方法聾
 〈BEの診断〉内視鏡的に明らかな円柱上皮化生を認め,かっ生検で腸上皮化生が証明された症
 例をBEと診断し,円柱上皮化生の長さにより3cm未満のSSBE,3cm以上のLSBEに分類し
 た。
 〈以ρッ10r'感染〉血清抗体価および生検による鏡検,Rapidureasetestにて判定した。
 〈胃粘膜組織所見〉UpdatedSydneysystemに基づき判定した。
 〈胃酸分泌能〉Endoscopicgastrintest(EGT)にて評価した。
研究結果
 〈H“10ri感染〉逆流性食道炎のみ群,SSBE群,LSBE群を合わせた逆流性食道炎群全体の
 且"or'感染率は24.1%とコントロール群71,2%に比較し有意に低率であった。また,逆流性食
 道炎群3群では逆流性食道炎のみ群30.0%に対しSSBE群,LSBE群ではそれぞれ18.7%,0%
 とさらに低率であり,特にLSBE群は全例κ砂10r1陰性で逆流性食道炎のみ群と比較し有意に
 低率であった。
 〈胃粘膜組織所見〉gastritisscoreおよびatrophyscoreは前庭部,胃体部とも逆流性食道炎
 群各3群ではコントロール群に比較し有意に低値を示した。且ρッ10π感染の有無別に検討した結
 果,且2γiori陰性例では各群間で有意な差は認められなかった。一方,以“10ri陽性例では逆流
 性食道炎群の胃体部のgas七ritisscoreおよびatrophyscoreがコントロール群と比較し有意に
 低値を示した。
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 〈胃酸分泌能〉逆流性食道炎群各3群のEGT値はコントロール群に対し有意に高値を示した。
 逆流性食道炎群各3群間では有意差はないものの,BE群のEGT値が逆流性食道炎のみ群に比
 較し高値である傾向を示した。且ρヅori感染の有無別にEGT値を検討した結果,且“10ri陰性
 例ではSSBE群およびLSBE群がコントロール群に比較し有意に高値を示した。一方,κρッ10r'
 陽性例では逆流性食道炎群のEGT値がコントロール群に比較し有意に高値を示した。
結論
 ∬ρッ10r'感染は体部胃炎,胃粘膜萎縮による酸分泌能の低下を介して逆流性食道炎の発症に抑
 制的に働くばかりでなく,BE,特にLSBEの発症に対しても抑制的に働いている可能性が示唆
 された。また,BEでは高い酸分泌能を有しており,これがBEの発症機序に関与している可能
 性が示唆された。
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 審査結果の要旨
 Barrett食道(BE)は胃食道逆流症(GERD)による粘膜障害の結果,食道粘膜が円柱上皮
 化生をきたした状態で,特に腸上皮化生を有するものは腺癌の発生母地として注目されている。
 BEを含めGERDにおいては食道内酸逆流が中心的な病態であり,一方,κρッ10r'感染は胃酸分
 泌に影響を及ぼすことが明らかにされている。本邦では逆流性食道炎のκ砂10r1感染はコント
 ロール群に比し有意に低く,酸分泌能の低下を介して逆流性食道炎の発症を抑制している可能性
 が示されているが,BEにおける以“10r∫感染や酸分泌への影響は不明である。本研究はBEの
 病態に及ぼす以ρッ10ri感染の影響を特に胃酸分泌能の点から検討することを目的とした。
 対象はκ砂10ri感染診断および胃酸分泌能検査が施行されたBEを認めない逆流性食道炎群
 (逆流性食道炎のみ群)80例,short-segmentBE(SSBE群)16例,long-segmentBE(LSBE
 群)16例である。尚,BEは欧米の基準に準じ,円柱上皮化生からの生検で腸上皮化生が確認さ
 れた症例とし,3cm未満のSSBE,3cm以上のLSBEに分類した。さらに,逆流性食道炎のみ
 群80例に対し上部消化管に局在病変を認めず性・年齢のマッチしたコントロール群80例を加え
 て比較検討した。以ρッ10r'感染は血清抗体価,鏡検,RUTで診断し,UpdatedSydneysystem
 に準じて胃炎,胃粘膜萎縮の程度を組織学的に検討した。胃酸分泌能はendoscopicgastrin
 test(EGT)にて評価した。
 検討の結果,κ“10r'感染はコントロール群71.2%に比較し逆流性食道炎のみ群では30.0%と
 有意に低率で,SSBE群,LSBE群ではそれぞれ18.7%,0%とさらに低率であることが示され
 た。特にLSBE群は全例且“10ri陰性で逆流性食道炎のみ群と比較し有意に低率であることが
 明らかとなった。組織学的な胃炎,胃粘膜萎縮の程度は前庭部,胃体部とも逆流性食道炎群各群
 ではコントロール群に比較し有意に軽度であることが確認された。また,逆流性食道炎群各群の
 EGT値はコントロール群に対し有意に高値であり,とくにBE群で高い傾向を示した。κρッ10r'
 感染の有無別にEGT値を検討した結果,以“10r'陰性例ではBE群のEGT値がコントロール群
 に比較し有意に高値を示し,且"or'陽性例では逆流性食道炎群のEGT値がコントロール群に
 比較し有意に高値を示した。
 以上より,以砂10r1感染は体部胃炎,胃粘膜萎縮による酸分泌能の低下を介して逆流性食道炎
 の発症に抑制的に働くばかりでなく,BE,特にLSBEの発症に対しても抑制的に働いている可
 能性が示唆された。また,BEでは高い酸分泌能を有しており,これがBEの発症機序に関与し
 ている可能性が示唆された。
 審査の結果,本論文内容が学位に十分値することが確認された。
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